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と思っていて，ベテランの先生方は今の自分の体
力を考えると相応で満足であると仰っていた。し
かし 6人の先生全員が仕事にやりがいを持ってい
るため報酬に対しては大きな不満はないと仰って
いた。
医療制度は現在は，昔のように医師 1人で全部
やるのではなく，看護師や理学療法士など全ての
医療従事者が連携したチーム医療を行うように
なったから大分仕事は楽になったと仰っていた。
また，これから高齢化が進んでいくので地域包括
ケア（地域で住民を看取っていいく）も重要に
なっていくと仰っていた。
ここで消化器内科の女性の医師の方の話を載せ
る。その方は同じわたり病院に勤務している夫
と，お子様が 3人の 5人家族。研修医期間に一人
目を妊娠して，現在は 3人目のお子様を出産して
産休明けになったところで産後は 6ヶ月休みを貰
えたそうだ。わたり病院には院内保育園もあり，
女医さんを支援する体制も充実しているようだ。
月に 1回から 2回はお子様たちと遊びに出掛ける
こともあるそう。院内保育園では 24時間保育と
いうのも行なっているが，その夫婦は出来るだけ
子供といる時間を多くするために利用しないよう
にしていると仰っていた。一般的に女医さんは独
り身か，結婚しても離婚率が高いと言われている
が，それでも夫婦円満で医師を続けていくことが
出来るのは，旦那さんの協力的な姿勢と，わたり
病院の整えられたフレキシブルな労働環境がある
からだと仰っていた。同じ医局にあるため個別対
応で当直などを微調整し，夫婦で同等に負担して
協力することが大切であるそう。
6人の先生の話をまとめると，医師一人一人の
事情や体調にも配慮して都合を合わせることがで
き，コモンディーズに多く触れることになるとい
うこと，そして帰る時間が遅くなったり当直が
あったりと不規則であるうえに，多忙で家族を顧
みることが難しい仕事でもあるので，家族からの
医師という仕事への理解と協力が大事であるとい
うことがわかった。
　2.　福島県立医科大学付属病院
大学付属病院では以下の 6名の先生方にお話を
伺った。
まず勤務体制については両科ともわたり病院と
同じで週 6日働き，土曜か日曜が休みになってい
るそう。また夏季や冬季の長期休暇は連続で 1～
2週間ほどとれるそうでまとまった休みが取れる
のは医師の数が多く 1人の患者を複数の医師が診
る大学病院の利点であると仰っていた。こういっ
た休みは子供と遊ぶ時間や自分の趣味などに割か
れるようだが他の職業に比べると休みは短く，す
べてを行うのは難しく何を優先するかが大切と
仰っていた。勤務時間は朝は 7時からで夜は早く
て 5時，遅くても 22時には帰れるそうで数十年
前は深夜 2時過ぎまで病棟にいたことを考えると
労働環境はかなり改善されてきたと仰っていた。
当直も小児科では月に 5回ほど順番で行っている
そうで，休みの日には容体が急変した時に主治医
の先生は呼び出されることはあるが，その他の先
生は珍しい症例があった時に勉強としてまれに呼
び出される以外には呼び出されることはないと
仰っていた。
また医大では結婚後子供を産んで現場に復帰し
た際医師の仕事と育児の両立のために様々なサ
ポートを行っているそうだ。
　3.　女性医師支援センター
女性医師支援センターは女性医師が離職しなく
てもよい環境，また出産・育児のあとに不安なく
復職できる環境が必要で，その環境を作るために
平成 20年に女性医師支援センターが福島県立医
科大学の大学内に設置された。現在では就業継続
支援，育児支援，復職支援，共同参画意識醸成，
個別相談支援を中心に活動し，女性医師の支援だ
けではなく未来の医師の教育にも励んでいる。
また “ふくしま女性医師支援ネットワーク”を
作り，福島県立医科大学をとびだし福島県全体の
女性医師への支援にも試みている。
今回はインタビューさせて頂いた小宮先生の話
を中心に女性医師の労働環境の現状についてまと
めた。
図 1は女性医師の既婚者と未婚者の割合を示し
くと仰っていた。 
ここで消化器内科の女性の医師の方の話を
載せる。その方は同じわたり病院に勤務し
ている夫と、お子様が 3人の 5人家族。研
修医期間に一人目を妊娠して、現在は 3人
目のお子様を出産して産休明けになったと
ころで産後は 6ヶ月休みを貰えたそうだ。
わたり病院には院内保育園もあり、女医さ
んを支援する体制も充実しているようだ。
月に 1回から 2回はお子様たちと遊びに出
掛けることもあるそう。院内保育園では 24
時間保育というのも行なっているが、その
夫婦は出来るだけ子供といる時間を多くす
るために利用しないようにしていると仰っ
ていた。一般的に女医さんは独り身か、結
婚しても離婚率が高いと言われているが、
それでも夫婦円満で医師を続けていくこと
が出来 のは、旦那さんの協力的な姿勢と、
わたり病院の整えられたフレキシブルな労
働環境があるからだと仰っていた。同じ医
局にあるため個別対応で当直などを微調整
し、夫婦で同等に負担して協力することが
大切であるそう。 
6人の先生の話をまとめると、医師一人一
人の事情や体調にも配慮して都合を合わせ
ることができ、コモンディーズに多く触れ
ることになるということ、そして帰る時間
が遅くなったり当直があったりと不規則で
あるうえに、多忙で家族を顧みることが難
しい仕事でもあるので、家族からの医師と
いう仕事への理解と協力が大事であるとい
うことがわかった。 
２、福島県立医科大学付属病院 
大学付属病院では以下の６名の先生方にお
話を伺った。
 
まず勤務体制については両科ともわたり病
院と同じで週６日働き、土曜か日曜が休み
になっているそう。また夏季や冬季の長期
休暇は連続で１～２週間ほどとれるそうで
まとまった休みが取れるのは医師の数が多
く１人の患者を複数の医師が診る大学病院
の利点であると仰っていた。こういった休
みは子供と遊ぶ時間や自分の趣味などに割
かれるようだが他の職業に比べると休みは
短く、すべてを行うのは難しく何を優先す
るかが大切と仰っていた。勤務時間は朝は
７時からで夜は早くて５時、遅くても２２
時には帰れるそうで数十年前は深夜２時過
ぎまで病棟にいたことを考えると労働環境
はかなり改善されてきたと仰っていた。当
直も小児科では月に５回ほど順番で行って
いるそうで、休みの日には容体が急変した
時に主治医の先生は呼び出されることはあ
るが、その他の先生は珍しい症例があった
時に勉強としてまれに呼び出される以外に
は呼び出されることはないと仰っていた。 
また医大では結婚後子供を産んで現場に復
帰した際医師の仕事と育児の両立のために
様々なサポートを行っているそうだ。 
３、女性医師支援センター 
女性医師支援センターは女性医師が離職し
なくてもよい環境、また出産・育児のあと
に不安なく復職できる環境が必要で、その
環境を作るために平成 20年に女性医師支
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たもので約 6割の方が結婚していることがわか
る。また図 2，3より産前・産後休暇の取得は約
8割にとどまっていてその間の給与は約半数の医
師が受け取れず，育児休業の取得は約 4割にとど
まっていてその間の給与は 23%の医師しかもら
えないことがわかる。
また女性医師としての悩みは家事と仕事の両立
が 64.1%と最も多く，そのほかにも時間不足を
訴えているが，それらを解決するための就業環
境，規則について「整備されてない」との回答が
約 4割となっている。
以上より，以前と比較して女性医師の出産，育
児に対する体制は良くはなっているが，やはり仕
事と育児の両立は難しいということがうかがえ，
女性医師がより働きやすい環境を整えていくこと
が求められている。
いずれも ｢女性医師の勤務環境の現況に関
する調査報告書｣（日本医師会男女共同参画
委員会，平成 21年 3月）を元に作成。
▼ま　　と　　め
　今回の調査を通して，医師不足解消も女性医師
図 1.
図 2.
図 3.
支援も昔よりも格段に活発になっているものの，
あくまで発達段階で，現状に満足することはでき
ないことがわかった。そして医師不足に関しては
私たちが一番忙しくなる時期であろう十年後には
ほとんど解消されていると見込まれていることも
わかった。
　今回は福島の中では医師の多い福島市での調査
であり，南会津や相双では医師数がかなり少ない
ので同じ市中病院でも役割も違えば，労働環境も
かなり異なるので，福島市だけの調査としては不
十分だと言える。今後そちらの地域にも深く感心
を持っていきたい。また医師不足の中でも医大と
わたり病院それぞれのやり方で患者の QOLを高
めようとしていることが知り，医師不足解消は単
に医師を増やすだとか偏在化を解消することだけ
ではないのだとわかった。
　最後に，これから医師になるにあたって，最初
は現場の声が聞きたいという単純な考えからこの
テーマを選んだが，その背景には医学的な面だけ
ではなく，様々な問題が関係しているということ
がわかり，勉強になった。医学の勉強だけではな
く，医学の専門外の面にも目を向けられるように
したいと思った。
▼参　考　文　献
女性医師の勤務環境の現況に関する調査報告書
http://dl.med.or.jp/dlmed/teireikaiken/20090408_2.pdf
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